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Katakanlah: “Sesungguhnya sembahyangku, ibadahku, 
hidupku, matiku hanyalah untuk Allah, Tuhan semesta 
Alam.”  
(QS Al An’am: 162) 
 
Ingatlah selalu bahwa niat dan tekadmu sendiri  
untuk sukseslah yang lebih penting dari faktor apapun  
lainnya, dalam menentukan kesuksesanmu. 
[Abraham Lincoln] 
 
Definisi kegilaan adalah melakukan hal yang sama  
terus menerus tetapi mengharapkan hasil yang berbeda. 
[Albert Einstein] 
 
Keyakinan merupakan suatu pengetahuan  
di dalam hati, jauh tak terjangkau oleh bukti.  
[Kahlil Gibran] 
 
Jika keluarga diumpamakan sebagai buah,  
keluarga adalah jeruk, terdiri dari banyak sekat,  
bersatu tetapi terpisah, setiap bagian berbeda. 
[Letty Cottin Pogrebin] 
 
 









Atas nafas yang Engkau hembuskan, atas nyawa yang telah 
Engkau tiupkan,  
Alhamdulillah ya Rob, aku bersujud kepadaMu, terimakasih 
pada setiap anugrah yang Engkau berikan kepadaku. 
 
Tiada sesuatupun yang menjadi baik kecuali dari keluarga.. keluarga adalah 
tempat belajar terkecil, sederhana, utama, mendidik menjadi manusia yang 
sempurna.  
“Lihatlah seseorang dari keluarganya”.. 
Ayah Bunda Kakak  thank’s for all, 
 
Terucap syukur karena aku memiliki banyak kawan, sahabat yang selalu 
mendukung, memotivasi aku, hingga aku tersadar bahwa mereka telah 
menjadi bagian dari diriku. 
Bahkan lawan, serta orang-orang yang tidak menyukaiku, membenciku,  
aku bisa belajar kehidupan, pemecahan masalah serta pendewasaan diri 
darimu. 
 
Cinta itu buta, tetapi bukan berarti cinta membutakan segalanya,  
terima kasih karena kekuatan cinta kita bisa melakukan apa saja, bahkan yang 
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Kesehatan merupakan keseluruhan aktivitas yang dimiliki oleh individu, terdiri 
atas sehat dan sakit. Pandangan atau persepsi tentang kesehatan ini disebut konsep 
sehat sakit. Konsep tersebut, yang dipengaruhi oleh budaya, pengetahuan, 
kepercayaan, seni, moral, hukum, adat, dan kebiasaan diartikan secara berbeda 
oleh masyarakat. Mayoritas masyarakat di Indonesia masih menggunakan media 
yang di dapat dari dukun, kyai, serta pengobatan tradisional untuk penyembuhan. 
Hal tersebut diatas dipengaruhi oleh usia, lokasi tempat tinggal sub urban, dan 
lamanya penyakit yang diderita. Penelitian ini merupakan penelitian kualitatif 
desain deskriptif, yang bertujuan untuk mengetahui konsep sehat sakit pada pasien 
stroke yang dirawat di Rumah Sakit Muhammadiyah Surakarta. Teknik penelitian 
dilakukan dengan wawancara mendalam  pada pasien stroke hemoragic  yang 
dilakukan pada tanggal 01 November - 04 Desember 2011. Analisis data  
menggunakan “content  analysis”  dengan  mengkategorikan data verbal untuk 
tujuan klasifikasi, validasi data dan verifikasi. Hasil penelitian menunjukkan 
bahwa budaya sangat berpengaruh pada persepsi sehat sakit serta perilaku 
kesehatan pasien dan keluarga, terdapat media kesehatan/penyembuh kesehatan 
selain dari Rumah Sakit, baik saat di Rumah Sakit maupun saat di luar pengobatan 
Rumah Sakit, media penyembuh yang digunakan pasien stroke Rumah Sakit PKU 
Muhammadiyah Surakarta yaitu jamu, pijat giok, berobat ke dukun, dan 
mempercayai do’a serta berobat ke kyai.  
 
Kata kunci: transkultural, sehat sakit, stroke 





ILL HEALTHY CONCEPT IN PERPECTIVE TREATMENT 
TRANSCULTURAL AT STROKE PATIENT WHICH IS TAKEN CARE OF  
PKU MUHAMMADIYAH HOSPITAL OF SURAKARTA 





Health represent the overall of activity had by individual, consisted of healthy and 
ill. View or perception about this health referred as a ill healthy concept. This 
concept, influenced by culture, knowledge, trust, artistic, moral, punish, custom, 
and habit interpreted differentially by society. Society majority in Indonesia still 
use the media which is earning from soothsayer, kyai, and also traditional 
medicines for the healing of. The mentioned above influenced by age, location of 
residence of sub urban, and the duration suffered disease. This research is 
qualitative descriptive design, with aim to know the ill healthy concept at patient 
stroke which is taken care of ill At Muhammadiyah Hospital of Surakarta. 
Research technique conducted with the circumstantial interview at patient of 
stroke hemoragic on 01 November - 04 December 2011. The data analysis use the 
“content analysis” with categorizes the data verbal for the purpose of 
classification, validation of data and verification. The result of research indicate 
that the responder majority chosen to drink of the traditional medicines, get a 
massage the giok, medicines to shaman, and trust the prayer and also medicines to 
kyai to heal the disease stroke. 
 
Keyword: transcultural, ill healthy, stroke. 
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